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コンサルテーションシステム構築のための
多変量解析法による下顔面外傷症例の解析
森 悦秀
●
●
ロ顎 。 顔 面 。 日 腔 は 複 雑 な 構 造 と 特 殊 な 機 能
を 持 つ 重 要 臓 器 で あ り ,こ の 領 域 の 疾 患 に 対
す る 診 断 ,治 療 方 針 の 決 定 に は 専 門 的 な 知 識
や 方 法 論 ,さ ら に は 豊 富 な 経 験 が 要 求 さ れ る
顎 顔 面 外 傷 の 診 断 9治 療 方 針 は ,問 診 お よ
び 視 診 。 触 診 な ど 理 学 的 診 査 を 行 な つ た 後 に
X線 写 真 等 で 確 認 し 決 定 さ れ る の が 通 例 で あ
る が
1)i)x線
撮 影 法 の 進 歩 に よ り 画 像 診 断 に 重
点 が 置 か れ る 傾 向 に あ る 。 し か し ,外 傷 の 性
格 上 他 部 位 に 重 度 の 損 傷 を 伴 う 症 例 が 多 く ,
患 者 を ベ ッ ド か ら 起 こ せ な い ,呼 吸 管 理 の た
め に 挿 管 中 で あ る な ど の 理 由 で ,診 断 に 必 要
な X線 写 真 が 得 ら れ な い こ と は 稀 で は な い し
X線 写 真 で 得 ら れ た 画 像 の 読 み 取 り は 難 し く
見 落 と し を 生 じ や す い .
さ ら に ,外 傷 患 者 は 通 常 救 急 施 設 で 総 合 的
に 診 断 ,治 療 が 行 な わ れ て い る .顎 顔 面 外 傷
も そ の 一 環 と し て 扱 わ れ る が 専 門 医 は 少 な く
そ の 診 断 と 治 療 方 針 の 立 案 や ,他 科 と の 連 係
緒
●
●
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に 支 障 を き た す こ と が 多 い .従 来 は 外 部 の 専
門 医 に 診 断 ,治 療 の ア ド バ イ ス を 依 頼 す る こ
と に よ り ,こ う し た 問 題 は 解 決 さ れ て き た が
効 率 は 必 ず し も 良 い と は 言 え な い .そ こ で ,
コ ン ピ ュ ー タ を 用 い た コ ン サ ル テ ー シ ョ ン シ
ス テ ム に ,問 診 事 項 や 現 症 な ど 基 本 的 な 事 項
を 入 力 す る こ と に よ っ て 自 動 的 に 診 断 ,治 療
に 必 要 な 情 報 が 供 給 さ れ れ ば ,よ り 的 確 で 円
滑 な 外 傷 治 療 を 行 な う こ と が で き る と 考 え ら
れ る 。
コ ン サ ル テ ー シ ョ ン シ ス テ ム は ,専 門 医 が
持 っ て い る 知 識 や 方 法 論 を プ ロ グ ラ ム さ れ た
コ ン ピ ュ ー タ が 与 え ら れ た 問 題 に 対 し ,結 論
お よ び そ の 結 論 に 至 っ た 推 論 過 程 ,さ ら に は
こ れ か ら の 指 針 を 示 す こ と に よ っ て 診 断 ,治
療 方 針 な ど ,医 師 の 意 志 決 定 を 支 援 す る シ ス
テ ム で あ る
31専
門 分 野 の 分 化 に よ り 知 識 量 が
急 激 に 増 大 し ,も は や 1人 の 医 師 の 記 憶 容 量
0
を 越 え て し ま つ た と 考 え ら れ る 医 学 領 域 で は
早 く か ら こ の シ ス テ ム は 注 目 を 集 め ,実 用 に
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向 け て の 研 究 ,開 発 が 行 な わ れ て い る 。 し か
し ,顎・ 顔 面 ・ 口 腔 の 分 野 で は こ う し た シ ス
:4,:よ)
テ ム の 研 究 ,開 発 は 端 緒 に つ い た ば か り で 進
ん で お らげ ,そ の 知 識 構 造 を コ ン ピ ュ ー タ プ
ロ グ ラ ム 化 で き る 可 能 性 に つ い て も ほ と ん ど
検 討 さ れ て い な い .
本 研 究 で は ,外 傷 治 療 の 一 環 と し て の 顎 顔
面 外 傷 コ ン サ ル テ ー シ ョ ン シ ス テ ム の 構 築 を
目 標 と し ,顎 顔 面 外 傷 の 専 門 知 識 の 構 造 を コ
ン ピ ュ ー タ で 使 用 可 能 な よ う に 再 構 成 す る 方
法 の 検 討 を 目 的 と し て い る 。 そ の 知 識 構 造 の
解 析 モ デ ル と し て ,日 腔 外 科 領 域 で は 多 く 取
り 扱 わ れ て い る 下 顔 面 外 傷 症 例 の 症 状 と 骨 折
部 位 の 関 係 を と り あ げ て 多 変 量 解 析 法 を 用 い
て 観 察 を 行 な い ,コ ン ピ ュ ー タ プ ロ グ ラ ム 上
で 下 顔 面 外 傷 の 知 識 が ど の よ う な 形 で 表 現 さ
れ る べ き か を 検 討 し た 。
研 究 方 法
1。 解 析 症 例
●
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昭 和 55年1月 か ら 昭 和 59年12月ま で の 過 去
5年 間 に ,大 阪 大 学 歯 学 部 附 属 病 院 第 2回 腔
外 科 を 受 診 し た 顎 顔 面 外 傷 患 者 は 573例で あ
つ た 。 こ .の う ち ,下 顎 部 外 傷 新 鮮 例 (受傷 後
14日以 内 )で ,検 索 し た 症 状 に 欠 測 値 の な い
226例を 解 析 の 対 象 と し た 。 内 訳 は 下 顎 骨 骨
折 188例,歯 槽 骨 骨 折 単 独 23例,骨 折 な し
(歯牙 脱 自 ,歯 牙 破 折 ,軟 部 外 傷 な ど を 含 む )
15例で あ っ た .骨 折 部 位 数 は 下 顎 骨 骨 折 188
例 中 , l ヶ 所 90例, 2ヶ所 89例, 3 ヶ 所 9例
で 同 一 下 顎 骨 内 に 4ヶ 所 以 上 の 骨 折 が 見 ら れ
た 症 例 は な か つ た 。 部 位 別 で は 傍 正 中 部 ,下
顎 角 部 ,関 節 突 起 部 に 多 く 骨 折 が 見 ら れ た
(図1)。 男 女 比 は 7:2で 男 が 多 く ,年 齢
で は 10歳台 と 20歳台 に 明 ら か な ピ ー ク が 見 ら
れ た (表1).受 傷 原 因 で は 交 通 事 故 に よ る
も の が 最 も 多 い が ,中 で も モ ー タ ー バ イ ク ,
自 転 車 な ど 2輪 で の 受 傷 が 多 い (表2).外
力 を 受 け た 部 位 と 骨 折 部 位 の 関 係 を 集 計 し た
と こ ろ ,介 達 骨 折 が 高 い 割 合 で 含 ま れ て い た
●
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(表3).
2。 検 索 項 目
検 索 項 目 は 外 力 の 加 わ っ た 部 位 ,症 状 ,お
よ び 骨 折 部 位 と し ,病 院 カ ル チ よ り 採 集 し た
下 顎 骨 内 の 部 位 の 指 定 は こ れ ま で 諸 家 の 臨 床
“
″Iep
統 計 に 多 く 用 い ら れ ,骨 折 病 態 の 特 徴 を 的 確
に 表 現 で き る と 考 え ら れ る 分 類 法 に 従 っ た
(図2)◆ 外 力 の 加 わ つ た 部 位 の 指 定 で は ,
下 顎 枝 部 ,関 節 突 起 部 ,筋 突 起 部 は 顔 面 に お
け る 面 積 が 小 さ く 正 確 に 部 位 を 特 定 す る こ と
は 困 難 な た め ,こ れ ら を 耳 前 部 と し て 一 括 し
た (表4).検 索 し た 症 状 は 間 診 ,視 診 ,触
診 な ど 基 本 的 な 診 査 で 得 ら れ た ,外 傷 に よ る
顎 運 動 機 能 の 変 化 お よ び 口 腔 内 外 の 所 見 で あ
る (表5)。 局 所 に 発 現 す る 症 状 に つ い て は
各 部 位 ご と に 検 索 し た 。 問 診 ,視 診 ,触 診 で
得 ら れ た 症 状 の 定 量 は 困 難 で は あ る が ,正 確
な 診 断 を 得 る た め に は 症 状 の 程 度 を 計 る 必 要
が あ る と 考 え ,原 則 と し て 4段 階 の 範 略 に 分
け て 半 定 量 を 試 み た (表6).
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な お ,'外的 基 準 と な る 確 定 診 断 は ,い ず れ
も ,顎 顔 面 外 傷 の 診 断 ,治 療 に 豊 富 な 経 験 を
持 つ 歯 科 医 師 が X線 写 真 や 手 術 所 見 で 確 認 し
た 上 で。下 し た も の で あ る 。
3。 解 析 方 法
当 初 ,骨 折 部 位 の 計 量 診 断 を 外 力 の 加 わ つ
た 部 位 ,お よ び 検 索 し た 症 状 の す べ て を 用 い
て ,一 度 に 行 な お う と 試 み た が .,項目 数 が 多
く ,結 果 が 複 雑 で 解 釈 が 困 難 で あ っ た た め 医
師 お よ び 歯 科 医 師 が 従 来 行 な つ て き た 診 断 手
順 に 従 っ て 解 析 を 進 め た .す な わ ち ,コ ン サ
ル テ ー シ ヨ ン シ ス テ ム を 構 築 す る 際 に ,診 断
手 順 は 知 識 工 学 的 手 法 で 記 述 し ,診 断 手 順 に
お け る 各 段 階 で の ,意 志 決 定 に 必 要 な 知 識 を
統 計 学 的 手 法 を 用 い て 解 析 す る の が 適 当 と 考
え ,本 研 究 で は 各 段 階 で の 意 志 決 定 に 必 要 な
知 識 の 解 析 を 以 下 の 方 法 で 行 な つ た .
1)症状 に よ る 骨 折 部 位 の 判 別
医 師 お よ び 歯 科 医 師 が 諸 症 状 か ら 骨 折 部 位
を 推 定 す る と き ,一 足 飛 び に 結 論 を 得 る の で
●
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は な く ,ま ず 下 顎 骨 内 の 骨 折 の 有 無 を 推 定 し
そ の 上 で 骨 折 が 疑 わ れ る 部 位 を 調 べ て い く こ
11)
と が 多 い と 考 え ら れ る (図3)。 そ こ で ,最
初 に 下 顎 骨 内 の 骨 折 の 存 在 と 症 状 の 関 係 を 解
析 し ,次 に 下 顎 の そ れ ぞ れ の 部 位 で 各 症 状 が
当 該 部 位 の 骨 折 と ど の よ う に 係 わ っ て い る か
を 検 討 し た .
下 顔 面 外 傷 は 多 く の 症 状 の 組 み 合 わ せ で 病
態 が 表 現 さ れ て お り ,特 別 な 症 状 を 除 い て 単
一 の 症 状 で は 骨 折 の 有 無 を 判 定 で き な い .従
つ て ,多 数 の 症 状 (変量 )を 独 立 し て 個 々 に
解 析 す る の で は な く ,各 症 状 の 相 互 関 連 を 解
析 す る 必 要 が あ る た め ,多 変 量 解 析 法 を 用 い
る こ と が 望 ま し い .し か し ,各 症 状 は 数 値 で
表 わ さ れ な い 質 的 な も の で あ り ,連 続 変 数 を
扱 う 従 来 の 多 変 量 解 析 法 で は 解 析 不 可 能 で あ
る 。 数 量 化 理 論 は こ う し た 多 次 元 の 質 的 デ …
夕 の 解 析 を 目 的 と し て 林 に よ っ て 考 案 さ れ た
20p
多 変 量 解 析 法 の 1手法 で ,質 的 デ ー タ に あ る
操 作 を 加 え て 数 値 化 し て 解 析 す る こ と に よ り
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複 雑 な 病 態 構 造 を 整 理 す る の に 用 い ら れ る 。
そ の 方 法 は 変 量 の 種 類 や 分 類 基 準 の 有 無 に よ
っ て I類 か ら Ⅳ 類 ま で に 類 別 さ れ て い る が ,
骨 折 部 位 の 診 断 の よ う に あ ら か じ め 診 断 名 が
わ か っ て い る も の を ,各 症 状 が ど の よ う に そ
の 判 別 に か か わ つ て い る か を 解 析 す る に は 数
量 化 理 論 Ⅱ 類 が 適 当 で あ る 。
数 量 化 理 論 Ⅱ 類 は 解 析 対 象 と な る 病 態 が い
く つ か の 確 定 診 断 名 (外的 基 準 )の い ず れ か
に 属 す る こ と が わ か つ て い る と き ,そ の ど れ
に 属 し て い る か を 判 別 す る た め に 診 断 に 関 与
す る 症 状 (変量 ,ま た は 説 明 項 目 )を そ の 程
度 に よ つ て い く つ か の 範 時 に 分 け ,そ の 範 時
ご と に 診 断 に 係 わ る 重 さ を 数 量 化 し',これ ら
を 総 合 し た 量 Yで 病 態 の 判 別 ,予 測 分 析 を 行
な う 方 法 で あ る 。 な お ,相 関 比 =[Yの 外 分
散 ]/[Yの 内 分 散 ]で 表 わ さ れ ,各 範 時 の
数 量 化 に 当 た っ て は 相 関 比 が 最 大 (第1軸 )
ま た は 次 こ 大 き い 値 (第2軸 )を と る よ う に
し た .相 関 比 は 数 量 化 Ⅱ 類 の 判 別 の 程 度 を 表
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わ す 重 要 な 尺 度 で あ り ,理 論 的 判 別 確 率 で あ
る ミ ニ マ ッ ク ス 判 別 的 中 率 と 単 調 な 関 係 に あ
る た め 判 別 の 精 度 を 評 価 す る 目 安 と な る 。 判
別 区 分 点・は 外 的 基 準 が 2群 の と き に 的 中 率 が
等 し く な る Yの 値 で あ り ,各 症 状 に 与 え ら れ
た 偏 相 関 係 数 は 判 別 に 対 す る 寄 与 の 大 き さ の
指 標 と な る 。 判 別 に 用 い た 症 状 は 一 括 し て 予
備 解 析 を 行 な い ,偏 相 関 係 数 が 0。13以上 (危
険 率 10%で有 意 )の も の を 採 択 し た 1た だ し ,
下 顎 骨 各 部 位 で の 骨 折 の 判 別 に お い て は ,当
該 部 位 の 症 状 に つ い て の み 偏 相 関 係 数 が 0。13
以 下 で あ つ て も 解 析 に 加 え た 。
2)外力 の 加 わ っ た 部 位 と 骨 折 部 位 と の 関 係
下 顎 骨 骨 折 で は 外 力 の 加 わ つ た 部 位 に 見 ら
れ る 直 達 骨 折 の 他 に ,加 わ っ た 力 が 間 接 的 に
作 用 し て 起 こ る 介 達 骨 折 が し ば し ば 見 ら れ る
が ,局 所 に 出 現 す る 症 状 は 比 較 的 弱 く 見 落 と
し を 生 じ 易 い 。 ま た ,軟 組 織 の 症 状 が 骨 折 の
症 状 を 修 飾 し て 十 分 な 情 報 が 得 ら れ な い こ と
も 多 い 。 こ の 場 合 ,受 傷 時 の 状 況 な ど 問 診 に
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よ る 情 報 収 集 が 有 力 な 手 掛 か り に な り ,特 に
外 力 の 加 わ つ た 部 位 と 骨 折 部 位 と の 関 係 は 骨
折、部 位 の 診 断 に 重 要 な 役 割 を 果 た す ?こ れ ら
の 関 係 に は は っ き り と し た 外 的 基 準 を 設 定 す
る こ と が で き な い た め ,い く つ か の ま と ま り
を 見 つ け る 必 要 が あ り ,数 量 化 理 論 Ⅲ 類 を 用
い て 解 析 し た .数 量 化 理 論 Ⅲ 類 は 各 症 例 と ,
外 力 の 加 わ っ た 部 位 あ る い は 骨 折 部 位 な ど の
特 性 項 目 の 関 係 が 行 列 と し て 得 ら れ る と き ,
そ の デ ー タ 行 列 を も と に 行 と 列 の 類 似 の 該 当
パ タ ー ン を 集 め ,両 者 を 同 時 に 分 類 す る 成 分
分 析 的 な 質 的 デ ー タ の 解 析 法 で あ る?各 項 目
の 関 係 の 大 き さ は 距 離 と し て 数 値 で 表 わ さ れ ,
そ れ を 全 貌 が 理 解 で き る 最 小 次 元 の 空 間 の 散
布 図 で 表 現 す れ ば ,デ ー タ 構 造 を 視 覚 的 に 把
握 す る こ と も 可 能 で あ る 。
以 上 の 1),2)の計 算 は ,大 阪 大 学 大 型 計 算
機 の 統 計 パ ッ ケ ー ジ STATPACを使 用 し て 行 な
つ た ◆
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結  果
1。 症 状 に よ る 下 顎 骨 内 の 骨 折 の 有 無 の 判 別
確 定 診 断 よ り 症 例 を 下 顎 骨 骨 折 群 と 歯 槽 骨
骨 折 単 独 を 含 む 非 骨 折 群 (歯牙 脱 自 ,歯 折 ,
軟 部 外 傷 を 含 む )の 2群 に 分 け 外 的 基 準 と し
た .説 明 項 目 に は 予 備 解 析 で 下 顎 骨 内 に 骨 折
と の 関 連 性 が 強 く 示 唆 さ れ た 顎 運 動 機 能 障 害 ,
す な わ ち 顎 偏 位 (右方 ,左 方 ,後 方 ),開 口
障 害 ,咬 合 不 正 ,歯 列 不 正 の 諸 症 状 を 取 り 上
げ た 。
計 算 の 結 果 ,相 関 比 は 0。749247で良 好 な
判 別 が 可 能 で あ つ た 。 骨 折 群 の 総 合 量 Yの 平
均 は 0◆12714,非骨 折 群 は ‐0。00612で,Y
が 大 き い ほ ど 骨 折 が 強 く 疑 わ れ ,Yが Jヽ さ い
ほ ど 骨 折 の 確 率 が 低 い こ と を 示 し て い る 。 判
別 区 分 点 は 0。061であ っ た (図4)。 以´ 下 の
解 析 で も 骨 折 群 が 正 方 向 に ,非 骨 折 群 が 負 方
向 に 配 置 さ れ る よ う に 処 理 を 行 な つ た 。 集 計
の と き ,症 状 の 程 度 に 応 じ て 4段 階 の 範 疇 を
設 け た が ,計 算 途 中 で 範 疇 2と 3,ま た は 2,
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3,4の 間 に 差 の な い も の が 出 た た め ,そ れ
ら を ま と め て 1つ の 範 晴 と し ,再 度 計 算 し て
数 値 を 求 め た (表7)。 下 顎 各 部 位 で の 解 析
で も 同 様 の 現 象 が 見 ら れ た が ,同 じ 処 理 を 行
な っ た 。 偏 相 関 係 数 の 大 き い 症 状 ,す な わ ち
判 別 に 強 く 関 与 す る 症 状 は 開 口 障 害 ,咬 合 不
正 ,歯 列 不 正 で あ っ た (表7)e開 口 障 害 ,
咬 合 不 正 の 各 範 時 に は 正 の 数 値 が 与 え ら れ て
お り ,こ れ ら の 症 状 が 骨 折 と 密 接 な 関 係 が あ
る.こ と を 示 し て い る .反 対 に 歯 列 不 正 は 負 の
数 値 を 与 え ら れ て お り ,骨 折 が な い こ と と 関
係 が 強 い 要 素 で あ る .解 析 に 供 し た 症 例 の 的
中 率 は 91。6%で,骨 折 群 で の 的 中 率 は 92。6%,
非 骨 折 群 で の そ れ は 86.8%であ っ た 。 続 い て ,
歯 槽 骨 骨 折 単 独 群 と 非 骨 折 群 の 判 別 を 第 2軸
で 試 み た が 有 効 な 判 別 は 得 ら れ ず ,歯 槽 骨 骨
折 が 顎 運 動 機 能 障 害 を 引 き 起 こ す こ と が 少 な
い こ と が 示 さ れ た .ま た ,骨 折 群 の 中 で 骨 折
部 位 が lヶ 所 と 2ヶ 所 以 上 を 外 的 基 準 と し て
判 別 を 試 み た が ,有 効 な 判 別 は 行 な え な か っ
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2.症 状 に よ る 下 顎 各 部 位 で の 骨 折 の 有 無 の
半J 月J
下 顔 面 外゛ 傷 で は 下 顎 骨 内 の 複 数 の 部 位 に 骨
折 が 見 ら れ る こ と が し ば し ば あ る た め ,各 部
位 ご と に 外 傷 の 程 度 を 評 価 す る 必 要 が あ る .
図 2に示 し た 下 顎 の 各 部 位 に つ い て ,当 該 部
位 の 骨 折 の 有 無 を 外 的 基 準 と し て 症 例 を 2な
い し 3群 に 分 け ,局所 症 状 お よ び 顎 運 動 機 能
障 害 を 説 明 項 目 と し て 解 析 を 行 な つ た .
1)正中 部 ,傍 正 中 部 で の 骨 折 の 有 無 の 判 別
骨 折 群 ,歯 槽 骨 骨 折 群 ,非 骨 折 群 の 3群 を
外 的 基 準 に し て 判 別 分 析 を 行 な っ た と こ ろ ,
い ず れ の 部 位 で も 有 効 な 判 別 が 可 能 で あ っ た
(表8)。 数 量 化 理 論 Ⅲ 類 で 3群 を 判 別 す る
際 に は ,第 1軸で 各 グ ル ー プ の 総 合 量 Yの 平
均 が 近 い 2つ を ひ と つ の グ ル ー プ と み な し て
他 の 1グル ー プ と 判 別 し ,第 2軸 で 併 合 し た
グ ル ー プ 内 で 判 別 を 行 な う 。 正 中 部 は 第 1軸
で 骨 折 群 と ,歯 槽 骨 骨 折 単 独 群 +非 骨 折 群 を
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判 別 し ,次 に 第 2軸 で 骨 折 群 を 除 外 し て ,歯
槽 骨 骨 折 単 独 群 と 非 骨 折 群 の 判 別 を 行 な う の
が 最 適 で あ る こ と が わ か つ た .一 方 ,左 右 傍
正 中 部 で tl第1軸 で 骨 折 群 +歯 槽 骨 骨 折 単 独
群 と ,非 骨 折 群 の 判 別 を 行 な っ た 後 ,第 2軸
で 骨 折 群 と 歯 槽 骨 骨 折 単 独 群 の 判 別 を 行 な え
ば 良 好 な 判 別 結 果 が 得 ら れ る こ と が 示 さ れ ,
近 接 し た 部 位 な が ら 3群 の 判 別 形 態 に 違 い が
見 ら れ た .的 中 率 は 正 中 部 87。9%,右 傍 正 中
部 89。8%,左 傍 正 中 部 93.8%とい ず れ も 高 値
を 示 し た 。 各 症 状 の 偏 相 関 係 数 ,各 範 時 の 数
値 を 表 9に 示 す .正 中 部 で の 第 1軸 の 判 別
(骨折 群 と ,歯 槽 骨 単 独 群 +非 骨 折 群 )に は
顔 面 の 創 ,血 腫 ,圧 痛 ,段 差 ,日 腔 内 症 状 で
は ,舌 側 の 血 腫 ,段 差 が 有 力 な 指 標 で あ る 。
反 対 に こ の 部 位 で は ,腫 脹 は 負 の 数 値 を と つ
て い た .一 方 ,第 2軸 の 判 別 (歯槽 骨 骨 折 単
独 群 と 非 骨 折 群 )で は 第 1軸 で 登 場 し た 症 状
に 代 わ つ て ,開 口 障 害 ,日 腔 内 頬 側 の 創 が 判
別 に 係 わ る 症 状 に な つ て い る .左 右 傍 正 中 部
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も 正 中 部 と 似ヽ た 結 果 が 得 ら れ た が ,腫 脹 の 数
値 は 正 中 部 の そ れ と 異 な り 正 の 値 を と り ,骨
折 に 関 与 す る .ま た ,日 腔 内 外 の 段 差 は 低 い
数 値 で あ゛っ た 。
2)体部 ,下 顎 角 部 ,関 節 突 起 部 の 骨 折 の 有
無 の 判 別
骨 折 群 と 非 骨 折 群 の 2群 を 外 的 基 準 と し て
同 様 の 判 別 を 行 な い ,良 好 な 結 果 が 得 ら れ た
(表10).下顎 枝 部 ,筋 突 起 部 に つ い て は 骨
折 症 例 が 少 な く 解 析 は 行 な え な か つ た 。 体 部 ,
下 顎 角 部 ,関 節 突 起 部 で の 判 別 的 中 率 は い ず
れ も 90%を越 え て お り ,有 効 な 判 別 が 行 な わ
れ て い る こ と が 示 さ れ た .し か し ,骨 折 群 を
非 骨 折 群 と 誤 る 率 (false negative)は非 骨
折 群 を 骨 折 群 と 誤 る 率 (false positive)に
比 べ て 高 く ,体 部 ,関 節 突 起 部 で は 30%台の
も の も 見 ら れ た .表 Hに 相 関 係 数 ,各 範 疇 の
数 値 を 示 す .体 部 で は 圧 痛 ,日 腔 内 の 段 差 ,
オ ト ガ イ 神 経 麻 痺 が 骨 折 の 存 在 を 示 唆 す る 指
標 で あ る こ と が 示 さ れ た .反 対 側 に は 症 状 の
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出 現 が 少 な く 解 析 で き な か つ た が ,右 体 部 の
血 腫 ,左 体 部 の 自 発 痛 も 同 様 の 性 質 を 備 え て
い た 。 顔 面 か ら 触 知 で き る 段 差 は 出 現 し た 症
例 が 少・な く ,解 析 で き な か っ た .腫 脹 は 左 右
で 性 質 が 異 な り ,右 は 正 の 数 値 で あ っ た の に
対 し ,左 で は 負 の 数 値 が 得 ら れ た 。 ま た ,こ
の 部 位 の 骨 折 で ひ き お こ さ れ る 顎 偏 位 は ,傍
正 中 部 ,下 顎 角 部 で は 高 い 頻 度 で 健 側 に 起 こ
る の に 比 べ ,方 向 が 一 定 し な い 傾 向 に あ つ た
下 顎 角 部 で は 顔 面 の 腫 脹 ,圧 痛 ,段 差 ,日 腔
内 頬 側 の 創 ,オ ト ガ イ 神 経 麻 痺 が 正 の 数 値 を
と り ,骨 折 の 存 在 を 示 す 指 標 に な つ て い る .
自 発 痛 は 左 右 で 正 負 の 異 な る 数 値 を 得 た .ま
た ,左 下 顎 角 部 で は 運 動 痛 が 正 の 数 値 を と つ
て い る 。 関 節 突 起 部 で は 日 腔 内 か ら 得 ら れ る
症 状 は な く な り ,顔 面 の 腫 脹 ,圧 痛 が 重 要 な
判 別 の 指 標 と な り ,特 に 圧 痛 の 存 在 は 強 く 関
節 突 起 部 骨 折 の 存 在 を 示 唆 す る 。 右 関 節 突 起
部 で は 創 も 正 の 数 値 を と っ て い た .ま た ,こ
の 部 位 で は 後 方 へ の 偏 位 が 骨 折 の 存 在 を 強 く
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示 し て い る .
.下顎 各 部 位 で の 骨 折 の 有 無 の 判 別 で は ,各
部 位 で の 骨 折 は 局 所 に 出 現 し た 症 状 の 組 み 合
わ せ に よ pて 存 在 の 有 無 が 判 別 さ れ る が ,そ
の 組 み 合 わ せ は 各 部 位 で 異 な つ て い た 。 個 々
の 症 状 に つ い て も 部 位 に よ つ て 持 つ 意 味 ,強
さ が 違 い ,下 顎 骨 骨 折 す べ て を 一 律 の 診 断 基
準 で 扱 う こ と が で き な い こ と が 示 さ れ た .
3。 外 力 の 加 わ っ た 部 位 と 骨 折 部 位 と の 関 係
外 力 の 加 わ つ た 部 位 と 骨 折 部 位 の 関 係 の 結
果 を 図 5に 示 す ・ 横 軸 に 第 1軸 を ,縦 軸 に 第
2軸 を 配 し た ・ 各 項 目 は 総 合 量 の 平 均 を 原 点
と し た ベ ク ト ル と し て 表 わ さ れ ,互 い の 項 目
の 距 離 が 短 い ほ ど 関 連 が 強 い こ と を 示 し て い
る .第 1軸 は 内 容 を ,第 2軸 は 強 度 を 表 わ す
と さ れ て tヽ るゼ 外 力 の 加 わ つ た 部 位 1-9は
ほ ぼ 左 右 対 称 に 散 布 さ れ た が ,2,3の 傍 正
中 部 だ け は 他 の 部 位 と 左 右 の 位 置 が 入 れ 変 っ
て お り ,傍 正 中 部 へ 加 わ つ た 外 力 は ,他部 位
で は 反 対 側 に 加 わ つ た 外 力 と 似 た 効.果 を 持 つ
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こ と が 示 さ れ た .
解 析 に よ っ て 算 出 さ れ た ,外 力 の 加 わ っ た
部 位 と 各 骨 折 部 位 と の 距 離 の う ち 関 連 の 強 い
も の (距・離 の 短 い も の )を 表 12に示 す .こ の
距 離 は 外 力 に 反 応 し て 出 現 す る 骨 折 の 確 率 を
表 わ す も の で は な い が ,あ る 部 位 に 外 力 を 受
け た こ と が わ か れ ば ど の 順 番 で 下 顎 の 各 部 位
を 診 察 す ・れ ば よ い か の 指 標 に な る 。
考  察
コ ン ピ ユ ー タ な ど の 補 助 的 手 段 を 用 い て 病
気 を 診 断 し よ う と す る と き ,そ の 補 助 的 手 段
の 開 発 に あ た つ て の 病 態 構 造 の 解 析 法 に は 2
つ の 考 え 方 が あ る11つ は ,従 来 使 わ れ て き
た 診 断 論 理 と は 違 っ た 方 法 ,た と え ば 数 学 や
統 計 学 の 手 法 を 使 つ て 病 態 を 解 析 す る こ と に
よ り 医 師 の 推 論 論 理 を 越 え た 診 断 を 目 指 そ う
と す る 考 え で あ り ,も う 1つ は ,こ れ ま で 蓄
積 さ れ て き た 知 識 を 整 理 し て 診 断 論 理 を 明 確
化 す る こ と に よ り ,効 率 良 く 的 確 な 診 断 を 下
そ う と す る 考 え で あ る ざ こ れ ら は 相 反 す る も
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の で は な く 相 補 的 に 発 展 し て き た が ,そ の 手
法 に は 違 い が 見 ら れ る .前 者 の 考 え は Ledley
4′2リ
& Lustedによ っ て Bayes定理 お よ び Boole
代 数 が 医 用 診 断 の 手 法 と し て 紹 介 さ れ て 以 来
注 目 を 集 め ,以 後 数 学 的 手 法 を 用 い た 計 量 診
断 と し て 発 展 し て き た .し か し ,対 象 に な つ
26・
")た 疾 患 は 主 と し て 内 科 領 域 の も の で ,外 傷 の
分 野 で は ,佐 野 らちゞ Bayes定理 を 応 用 し て 頭
部 外 傷 急 性 期 の 計 数 表 を 報 告 し て い る に 過 ぎ
ず ,顎 顔 面 外 傷 の 診 断 過 程 を 計 量 し た 報 告 は
著 者 が 検 索 し た 限 り で は 見 当 た ら な か っ た .
本 研 究 の 解 析 手 法 も こ の 流 れ を 汲 み ,顎 顔 面
外 傷 を 計 量 的 に 解 析 し て 病 態 構 造 を 明 ら か に
し ,診 断 過 程 の 解 明 に 貢 献 す る こ と を 目 指 し
て い る 。 し か し ,多 く の 場 合 病 態 構 造 は 1つ
の 数 式 で 計 量 さ れ て し ま う ほ ど 単 純 で は な く ,
数 式 で 表 現 可 能 で あ る の は そ の 構 造 の 限 ら れ
た 1部 分 と 考 え ら れ る .従 っ て ,補 助 的 手 段
を 用 い る た め の 診 断 論 理 の 開 発 に あ た っ て は ,
数 学 的 手 法 に よ っ て 得 ら れ た 結 果 を 論 理 式 で
●
●
●
- 19 -
●
つ な ぎ 合 わ せ て 1つ の 病 態 を 表 現 す る 必 要 が
あ る 。 そ し て ,そ の 構 成 に 際 し て は 医 師 お よ
び 歯 科 医 師 が 用 い て い る 推 論 方 法 に 一 日 の 長
が あ り ,参 考 に せ ざ る を 得 な い ◆ 本 研 究 で は
医 師 お よ び 歯 科 医 師 が 用 い て い る 骨 折 部 位 の
診 断 過 程 の 1例 を シ ミ ュ レ ー ト し て (図3)
解 析 を 進 め た .
一 方 ,後 者 の 考 え は NasPのLogoscOpe,
リLipkinのハ ン ド ソ ー ト の バ ン チ カ ー ド を 出 発
点 と し て ,コ ン ピ ュ ー タ に よ る コ ン サ ル テ ー
シ ョ ン シ ス テ ム ヘ と 発 展 し た 。 第 5世 代 コ ン
ピ ュ ー タ シ ス テ ム の 出 現 に よ り ,論 理 的 思 考
を 比 較 的 容 易 に プ ロ グ ラ ミ ン グ す る こ と が 可
能 と な り1医 師 お よ び 歯 科 医 師 が 診 断 に い た
る 推 論 方 法 を 再 現 す る こ と が で き る よ う に な
っ た 。 そ れ と 共 に ,知 識 工 学 を 応 用 し た コ ン
サ ル テ ー シ ヨ ン シ ス テ ム の 研 究 ,開 発 が 進 み ,
夕‐P'
実 用 に 迫 る 成 熟 し た シ ス テ ム も 出 現 し て い る .
し か し ,医 師 お よ び 歯 科 医 師 が 診 断 に た ど り
つ く ま で の 思 考 過 程 は 複 雑 多 岐 で ,顎 顔 面 外
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傷 を 含 め 多 く の 疾 患 で は 十 分 捉 え ら れ て い な
い .そ の 思 考 方 法 は 総 当 た り 接 近 法 ,多 枝 選
択 接 近 法 ,ゲ シ ュ タ ル ト 的 接 近 法 ,仮 説 演 繹
の
的 接 近 法 の 4種 と 考 察 さ れ て い る が ,医 師 お
よ び 歯 科 医 師 が こ れ ら を ど う 組 み 合 わ せ て 診
断 に 至 る か は 必 ず し も 明 確 で は な く ,観 測 で
き た 症 状 ,個 人 の 経 験 の 浅 深 な ど き ま ざ ま な
要 素 で 変 化 す る と 考 え ら れ る .コ ン サ ル テ ー
シ ヨ ン シ ス テ ム を 構 築 す る に は こ の 診 断 過 程 、
を で き る 限 り 明 確 ,か つ 単 純 に し な け れ ば な
ら な い 。 こ れ は ,病 因 が 観 測 値 で あ る 症 状 に
写 像 さ れ る と き の 伝 達 関 数 の 逆 関 数 を 解 明 す
ハ′99
る こ と で あ り ,コ ン サ ル テ ー シ ョ ン シ ス テ ム
構 築 の 成 否 は こ の 逆 関 数 を い か に 明 確 か つ 客
観 的 に と ら え る か に か か つ て い る .し か し ,
こ れ ま で の コ ン サ ル テ ー シ ョ ン シ ス テ ム は 専
門 医 の 知 識 ,思 考 方 法 を そ の ま ま 取 り 込 も う
と し た た め ,構 築 さ れ た シ ス テ ム の 知 識 は 必
ず し も 客 観 的 な も の で は な く ,ま た そ の 精 度
も 医 師 お よ び 歯 科 医 師 を 越 え る も の で は な い .
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従 っ て ,で き る だ け 計 量 診 断 の 手 法 を 用 い て ,
各 部 分 で の 知 識 構 造 の 客 観 化 を 図 り ,計 量 で
き な い 大 き な 流 れ や 曖 昧 な 部 分 に つ い て ,知
識 工 学 の 手“法 を 駆 使 す る の が 適 当 と 思 わ れ る .
現 在 ,知 識 工 学 は フ レ ー ム ,プ ロ ダ ク シ ョ ン
ル ー ル な ど い く つ か の 推 論 方 法 を 用 意 し て い
るが響 先にあげたすべての思考法をシミュレ
ー ト し て い る わ け で は な く ,実 際 の 推 論 過 程
に 即 し た 方 法 を 検 討 し て い く 必 要 が あ る .ま
た ,医 師 お よ び 歯 科 医 師 は そ の 思 考 過 程 で 欠
`リ測 値 ,雑 音 の 処 理 を 巧 み に 行 な つ て い る が ,
こ の 処 理 方 法 に つ い て は ,研 究 が 始 ま っ て は
″,999
い る も の の 成 熟 し た 方 法 論 が な く
ア セ ス メ ン ト を 行 な い な が ら 解 明
要 が あ る と 思 わ れ る .
解 析 対 象 は 過 去 5年間 の も の か ら ,条 件 に
当 て は ま る も の を 選 び ,カ ル テ よ り 必 要 事 項
を 検 索 し た .医 療 情 報 に は 欠 測 値 は つ き も の
で ,欠 測 値 の 除 去 は 性 質 上 非 常 に 困 難 で あ る42
カ ル チ で は 明 ら か に 症 状 が な い こ と は ,症状
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臨 床 的 な
て い く 必
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が な い と い う 情 報 に 価 値 が な い 限 り 記 載 し な
い の が 常 で あ る た め ,症 状 が な い の か 観 測 で
き な か っ た の か 不 明 な こ と が し ば し ば あ っ た 。
し か し ,多 変 量 解 析 法 は 欠 測 値 を 許 さ な ι#悦
め ,明 ら か に 症 状 が な い と 判 断 で き る も の に
限 つ て 症 例 を 採 用 す る よ う に し ,可 能 な 限 り
欠 測 値 を 排 除 し て 解 析 モ デ ル と し て の 精 度 を
高 め る よ う に し た .本 研 究 で 用 い た 226例を
集 計 し て 臨 床 統 計 的 に 観 察 し た 結 果 ,年 齢 構
成 ,性 別 ,受 傷 原 因 等 は 諸 家 の 報 告 と も 一 致
`t"^りし て お り ,欠 測 値 排 除 を 行 な っ た 本 解 析 症 例
が 母 集 団 か ら 大 き く は ず れ て い な い こ と の 傍
証 に な る と 思 わ れ る 。 226例の 症 例 数 は 必 ず
し も 多 い と は 言 え な い が ,解 析 の 際 に 説 明 項
目 の 数 を 絞 れ ば 十 分 解 析 が 可 能 で ,母 集 団 の
性 質 を 反 映 で き る と 考 え ら れ た .
′
`‐
′リ
部 位 の 指 定 に は 従 来 か ら 諸 家 に 用 い ら れ て
き た 図 2の 分 類 法 が 最 も 標 準 的 な も の で あ る .
こ の 方 法 は 連 続 し た 下 顎 骨 に あ っ て ,や や 曖
昧 さ を 残 す も の の 病 態 が 的 確 に 表 現 で き る 部
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位 の 指 定 法 で あ る .症 状 の 定 義 ,範 囲 に つ い
て は 曖 昧 な 点 が 少 な く な い が ,臨 床 症 状 を 厳
密 に 定 義 す る こ と は 不 可 能 な だ け で な く ,益
す る と。こ ろ も 少 な い .コ ン サ ル テ ー シ ョ ン シ
ス テ ム の 構 築 を 行 な う た め に は 曖 昧 な 点 を 含
め て 解 析 し ,そ の 精 度 で 評 価 す る べ き で あ る
と 考 え た .
同 様 に ,症 状 を 触 診 ,視 診 で 厳 密 に 定 量 す
る こ と は 不 可 能 で あ る 。 し か し ,日 常 の カ ル
テ 記 載 で 医 師 は 大 ま か な 定 量 を 行 な っ て お り
今 回 検 索 し た カ ル チ で も 表 3に あ る よ う な 半
定 量 が 随 所 に 見 ら れ た た め ,こ れ ら が 診 断 に
ど の よ う に 係 わ っ て い る か を 調 べ る 目 的 で 範
略 化 し た .こ の 結 果 ,各 範 時 間 で 差 の な い も
の も 見 ら れ た が ,開 口 障 害 な ど の 症 状 で は 範
時 に 応 じ て 係 数 が 変 化 し ,あ る 程 度 定 量 が 成
功 し て い る こ と が 明 ら か に な っ た 。 こ れ は 症
状 に よ つ て は ,症 状 の 強 さ を 計 量 す れ ば 診 断
精 度 が 向 上 す る こ と が 示 さ れ て い る .
多 変 量 解 析 法 は 多 次 元 の デ ー タ を 総 合 的 に
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判 断 す る に は 有 用 な 解 析 法 で あ る .こ の 手 法
は ,判 別 ,推 定 ,洞 察 な ど の 思 考 を 統 計 的 な
根 拠 に よ っ て 援 助 す る も の と 考 え ら れ
′
マ 標 本
の 照 合 と は 異 な り ,個 体 差 の 識 別 が あ る 程 度
可 能 な た め ,臨 床 上 の 意 志 決 定 に 好 ん で 用 い
ら れ る1)しか し ,そ の 結 果 は 従 来 の 病 名 分 類
体 系 と 一 致 す る と は 限 ら ず ,旧 来 の 分 類 を 棄
て ,新 し い 解 釈 を 加 え る こ と に よ っ て 新 た に
治 療 効 果 や 予 後 の 分 類 の 確 実 性 を 増 す と 考 え
ら れ る1'多変 量 解 析 の 利 点 は ,病 因 か ら 観 測
値 へ の 写 像 の 構 造 を 知 ら な く で も 疾 病 の 構 造
を 知 る こ と が で き る ,従 来 の 定 性 的 な 診 断 を
計 量 化 で き る ,従 来 の 医 学 知 識 に 対 し て 数 理
的 な 厳 密 性 を 有 す る 分 析 を 加 え る こ と'が で き
る ,な ど が あ げ ら れ る?本 研 究 で は 質 的 デ ー
タ を 数 値 化 し て 考 察 す る 数 量 化 理 論 を 用 い る
こ と に よ っ て 症 状 を 数 量 化 し ,下 顔 面 外 傷 の
病 態 の 定 量 が 可 能 で あ っ た 。 一 方 ,欠 点 は 症
例 を 多 数 集 め る 必 要 が あ る ,多 変 量 解 析 の 分
析 過 程 と 医 師 の 診 断 思 考 過 程 と の 対 応 が と り
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に く く ,判 断 根 拠 が 理 解 さ れ に く い ,医 学 情
報 で は 必 発 で あ る 欠 測 値 の 処 理 が で き な い ,
などがあげられる3?本研究では,欠測値を除
去 し 精 度 の 高 い モ デ ル を 得 る た め に 症 例 の 選
択 を 行 な い ,診 断 思 考 過 程 の 対 応 を と る 、た め
に 従 来 の 思 考 法 を 一 部 導 入 し て こ れ ら の 欠 点
に 対 応 し た .以 上 よ り ,多 変 量 解 析 法 は 精 密
な 観 測 に よ っ て 得 ら れ る 情 報 を 最 大 限 に 引 き
出 す 技 術 と し て 有 用 で あ る と 考 え ら れ る 。
骨 折 は 一 般 に ,変 位 ,骨 折 痛 ,異 常 可 動 性 ,
軋 蝶 音 ,機 能 障 害 の 5大症 状 で 表 現 さ れ て い
る が ,下 顎 骨 は 筋 の 付 着 が 多 い た め ,筋 に 隠
さ れ て 段 差 な ど が 触 知 で き な か っ た り ,軟 組
織 の 症 状 に 修 飾 さ れ て ,変 位 ,骨 折 痛 を 特 定
す る こ と が 困 難 な こ と も 多 い .下 顔 面 外 傷 を
診 断 す る と き ,顎 運 動 機 能 障 害 が 下 顎 骨 内 に
骨 折 を 示 唆 す る 有 力 な 症 状 に な る .顎 運 動 機
能 障 害 は 下 顎 骨 内 の 骨 折 を 示 唆 す る場 ,そ の
部 位 に つ い て は ご く 大 ま か な 情 報 し か 提 供 し
な い
ρ
′ 一 方 ,各 部 位 に 発 生 し た 症 状 は そ の 部
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位 に 何 か 障 害 の あ る こ と を 教 え て く れ る が ,
軟 組 織 の 症 状 が 重 な り ,こ れ だ け で 骨 折 の 存
在 を 特 定 す る こ と は 困 難 と 考 え ら れ る .従 っ
て ,骨 折 が あ る の か ,あ る と す れ ば ど こ に あ
る の か と 言 う 2段 構 え の 論 法 を 取 る 必 要 が あ
り ,医 師 は こ の こ と を 念 頭 に 置 い て 診 査 を 進
め て い る と 思 わ れ る 。 機 能 障 害 を 表 わ す 症 状
に つ い て 解 析 を 行 な っ た が ,開 口 障 害 ,咬 合
不 正 が 骨 折 を 示 唆 す る 有 力 な 症 状 で あ る こ と
が 示 さ れ た .開 口 障 害 は 判 別 区 分 点 を 単 独 で
こ え て お り ,有 力 な 指 標 で あ っ た 。 咬 合 不 正
も 範 略 3で 判 別 区 分 点 を 越 え ,明 ら か に そ れ
と 認 め ら れ る と き に は 骨 折 を 疑 わ せ る に 十 分
な 症 状 で あ っ た 。 し か し ,す べ て の 人 間 が 正
し い 咬 合 を 持 つ て い る と は 限 ら ず ,受 傷 に よ
っ て 生 じ た も の か 本 来 持 っ て い た も の か を ,
問 診 ,歯 牙 の 咬 耗 な ど で 鑑 別 す る 必 要 が あ る .
反 対 に 咬 合 不 正 を 伴 わ な い 歯 列 不 正 は ,骨 折
が な い と き に 出 現 す る 傾 向 に あ る こ と が 示 さ
れ た .こ れ ら は 歯 の 破 折 や 脱 自 ,部 分 的 な 歯
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槽 骨 骨 折 に 起 因 す る た め と 考 え ら れ る .顎 偏
位 は 左 右 と も 貢 献 度 が 低 い が ,こ れ は 頬 部 の
腫 脹 な ど に 症 状 が 隠 さ れ る こ と が 原 因 と 考 え
ら れ る .後 方 へ の 偏 位 は 骨 折 を 疑 わ せ る 指 標
で ,関 節 突 起 部 に 多 く 見 ら れ ,こ の 症 状 は あ
る 程 度 部 位 の 推 定 が 可 能 で あ る .こ の 判 別 の
的 中 率 は 91◆6%と高 い 水 準 を 持 っ て お り ,満
足 で き る も の で あ つ た .内 科 的 疾 患 を あ つ か
う コ ン サ ル テ ー シ ョ ン シ ス テ ム の 的 中 率 は 70
%前 後 で あ り40:これ と 比 較 す れ ば 十 分 な 的 中
率 で あ る が ,内 科 疾 患 で は 確 実 に 診 断 で き る
症 状 を 得 る こ と が 難 し い た め で ,診 断 に 必 要
な 症 状 が 比 較 的 豊 富 に 得 ら れ る 下 顎 骨 骨 折 の
判 別 で は こ の 程 度 ま た は こ れ 以 上 の 的 中 率 が
必 要 と 思 わ れ る .
正 中 部 お よ び 傍 正 中 部 で は 顎 骨 骨 折 の 他 に
歯 槽 骨 骨 折 が 入 り ,治 療 方 針 が 異 な っ て く る
た め ,骨 折 群 ,歯 槽 骨 骨 折 単 独 群 ,非 骨 折 群
の 3群 で 判 別 分 析 を 行 な っ た .正 中 部 で は 固
有 値 が 最 大 の 第 1軸 で 骨 折 群 と 歯 槽 骨 骨 折 単
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独 群 +非 骨 折 群 が 判 別 さ れ た の に 対 し ,傍 正
中 部 で は 左 右 と も 骨 折 群 +歯 槽 骨 骨 折 単 独 群
と 非 骨 折 群 が 判 別 さ れ ,判 別 形 態 が 異 な る こ
と が 示 さ れ た .歯 槽 骨 骨 折 は 主 と し て 2+2
の 部 位 に 生 じ る が ,特 に つ と 可 の 間 に は 骨 体
部 骨 折 と 歯 槽 骨 骨 折 の 骨 折 線 が 重 な る こ と が
多 く 判 別 が 難 し く な る た め と 考 え ら れ る .正
中 に 症 状 が 多 く 出 現 す る 骨 折 で は 歯 槽 骨 骨 折
の 可 能 性 が 少 な い よ う で あ る .ま た ,歯 槽 骨
骨 折 の 特 徴 と し て 骨 片 が 一 塊 と な つ て 動 く こ
と が 診 断 の た め の 重 要 な 特 徴 で あ る が ,症 状
の 数 の 制 約 な ど か ら 検 索 で き な か つ た ◆ 正 中
部 で は 骨 折 の 判 別 に は 創 ,血 腫 ,腫 脹 ,圧 痛 ,
段 差 ,日 腔 内 舌 側 の 血 腫 ,日 腔 内 の 段.差 が 有
力 な 指 標 に な つ た 。 こ の う ち 腫 脹 は 負 の 数 値
を 示 し た が ,正 中 部 は 外 力 を 受 け や す く ,軟
組 織 の 症 状 に よ つ て 修 飾 を 受 け や す い こ と を
示 し て い る .顔 面 か ら み て と れ る 段 差 ,日 腔
内 段 差 が 見 つ か れ ば 骨 折 の 存 在 は ほ ぼ 確 定 す
る 。 日 腔 底 の 血 腫 も 強 く 骨 折 を 示 唆 す る が ,
●
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こ れ は 専 門 家 に し か 認 識 さ れ て い な い こ と で
あ る 。 第 2軸 の 歯 槽 骨 骨 折 単 独 群 と 非 骨 折 群
で は 開 口 障 害 ,歯 列 不 正 ,咬 合 不 正 な ど 機 能
障 害 の 症 状 が 判 別 の 指 標 と な っ た .歯 槽 骨 骨
折 も ま つ た く 機 能 障 害 が な い わ け で は な い こ
と を 示 し て い る ◆
傍 正 中 部 で は 骨 折 群 +歯 槽 骨 骨 折 単 独 群 と ,
非 骨 折 群 の 判 別 で は 圧 痛 ,開 口 障 害 ,咬 合 不
正 ,歯 列 不 正 が 指 標 に な つ た 。 骨 折 群 と 歯 槽
骨 骨 折 単 独 群 の 判 別 に は 圧 痛 ,段 差 ,顎 偏 位 ,
開 口 障 害 ,咬 合 不 正 ,歯 列 不 正 ,が 指 標 と な
っ て い る 。 こ れ ら 3つ の 部 位 で は 的 中 率 は 高
く ,こ れ ら の 症 状 で 判 別 が 可 能 な こ と を 示 し
て い る 。
体 部 で は 判 別 の 指 標 に な る 症 状 の 数 値 が 異
な る も の が 見 ら れ た .圧 痛 ,腫 脹 ,日 腔 内 の
段 差 が 判 別 の 指 標 に な つ た .腫 脹 は 左 右 で 数
値 の 正 負 が 異 な つ て い た が ,こ れ は 受 傷 形 態
の 違 い に よ る も の と 思 わ れ る 。 下 顎 角 部 で は
腫 脹 ,圧 痛 ,段 差 ,オ ト ガ イ 神 経 麻 痺 ,日 腔
●
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内 頬 側 の 創 が 骨 折 の 判 別 を 助 け る 指 標 に な つ
た .関 節 突 起 部 で は 骨 折 を 示 唆 す る 症 状 が 少
な く な つ た ◆ こ の た め ,腫 脹 ,圧 痛 が 指 標 に
な る が ,゛関 節 突 起 部 で は ほ と ん ど が 介 達 骨 折
の た め ,腫 脹 も 骨 折 を 示 唆 す る 重 要 な 症 状 に
な る と 考 え ら れ る .体 部 ,下 顎 角 部 ,関節 突
起 部 で は 総 合 し た 的 中 率 は 高 い が ,骨 折 が あ
る の に な い と 誤 る 率 が 高 か つ た 。 シ ス テ ム と
し て は ,骨 折 群 を 非 骨 折 群 と 誤 る 率 (false
439
negative)が低 い ほ ど よ い と さ れ て お り ,今
後 原 因 の 追 求 を 行 な つ て ,改 善 す る 必 要 が あ
る .
診 査 を 行 な う と き ,外 力 の 加 わ つ た 部 位 か
ら 骨 折 の 可 能 性 の 高 い 部 位 を 推 定 す る こ と に
よ り 効 率 化 を 図 る こ と が 多 い 。 こ の た め ,外
力 の 加 わ っ た 部 位 と 骨 折 部 位 の 関 係 は 関 心 を
:6^β′t4" ●2,23)
集 め て お り ,臨 床 統 計 や モ デ ル 実 験 が 数 多 く
行 な わ れ て い る 。 コ ン サ ル テ ー シ ヨ ン シ ス テ
ム に お い て も 診 査 や コ ン ピ ュ ー タ と の 対 話 時
間 の 短 縮 は 重 要 な 課 題 で あ る た め ,そ の 関 係
●
●
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● を 数 値 で 評 価 し ,ど の よ う な 手 順 で 診 査 を 進
め れ ば よ い か を 知 る こ と は 重 要 で あ る .結 果
は ,散 布 図 に 示 す よ う に ,外 力 の 加 わ っ た 部
位 は 順 序 よ く ア ー チ 形 に 配 列 さ れ て お り ,
(図5)経 験 か ら 得 ら れ た 所 見 と 照 合 し て も
説 明 が 可 能 で あ っ た .外 力 の 加 わ っ た 部 位 と
骨 折 部 位 の 関 係 は 距 離 と し て 表 わ さ れ る が ,
そ の 短 い 順 に 診 査 を す れ ば (表12),より 効
率 よ く 診 査 が 行 な え る 可 能 性 が 示 さ れ た 。
以 上 よ り ,下 顔 面 外 傷 の 病 態 お よ び 症 状 が
数 値 で 表 わ さ れ ,ま た そ れ が 臨 床 的 に も 解 釈
が 可 能 で あ る こ と が 明 ら か に な っ た .以 上 の
結 果 の 正 当 性 を 臨 床 の 場 で 検 討 す れ ば ,コ ン
サ ル テ ー シ ョ ン シ ス テ ム 構 築 に 大 き く 近 づ け
る も の と 思 わ れ る .
総  括
過 去 5年 間 に 大 阪 大 学 歯 学 部 第 2回腔 外 科
を 受 診 し た ,下 顔 面 外 傷 新 鮮 例 226例の 多 変
量 解 析 を 行 な い ,症 状 を 数 量 化 し て 骨 折 部 位
●
●
●
―- 32 -―
●
の 推 定 を 行 な つ た と こ ろ ,以 下 の 知 見 が 得 ら
れ た .
1)下顎 骨 内 の 骨 折 の 存 在 は ,開 口 障 害 と 咬
合 不 正 に よ っ て 高 い 的 中 率 で 判 別 さ れ る こ と
が 示 さ れ た .し か し ,そ の 程 度 か ら 骨 折 線 の
数 は 推 定 で き な か つ た .
2)臨床 症 状 の 大 き さ を 数 個 の 範 時 に 分 け て ,
半 定 量 し た と こ ろ ,骨 折 部 位 の 推 定 に 症 状 の
大 き さ が 関 与 す る こ と が 示 さ れ た 。
3)下顎 骨 の 各 部 位 で の 骨 折 の 存 在 は 高 い 的
中 率 で 判 別 さ れ る こ と が 示 さ れ た :し か し ,
後 方 の 部 位 へ 行 く ほ ど ,骨 折 を 非 骨 折 と 誤 る
確 率 が 高 く な つ た .
4)正中 部 と 傍 正 中 部 で は ,骨 折 群 ,歯槽 骨
骨 折 単 独 群 ,非 骨 折 群 の 3群 の 判 別 順 序 が 異
な る こ と が 示 さ れ た 。
5)症状 は 出 現 し た 部 位 に よ つ て 診 断 に 寄 与
す る 重 み が 異 な り ,単 一 の 診 断 基 準 で は 対 応
で き な い こ と が 示 さ れ た .
6)外力 の 加 わ っ た 部 位 と 骨 折 部 位 の 関 係 は
●
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● 数 値 で 表 わ さ れ ,外 力 の 加 わ っ た 部 位 か ら 骨
折 部 位 を 推 定 す る た め の 資 料 に な る こ と が 示
さ れ た .
下 顔 面 外 傷 は ,そ の 症 状 を 数 量 化 Ⅱ 類 お よ
び Ⅲ 類 に よ っ て 数 量 化 す る こ と に よ つ て、,有
効 か つ 客 観 的 に 計 量 診 断 が 行 な え る こ と が 示
さ れ ,コ ン サ ル テ ー シ ョ ン シ ス テ ム を 構 築 す
る 際 の 基 礎 資 料 と な る こ と が 示 唆 さ れ た 。
稿 を 終 え る に 臨 み ,終 始 ご 懇 篤 な る ご 指 導
と ご 校 間 を 賜 わ つ た ,大 阪 大 学 歯 学 部 口 腔 外
科 学 第 2講 座 ,作 田 正 義 教 授 に 深 く 感 謝 の 意
を 表 し ま す .
研 究 の 計 画 の 立 案 ,実 施 に あ た っ て ,ひ と
●  か た な ら ぬ ご 指 導 ,ご 助 言 を 頂 い た 同 学 部 口
腔 外 科 学 第 2講 座 ,森 下 正 明 講 師 ,な ら び に
研 究 の 遂 行 に 際 し て ご 助 言 ,ご 助 力 を 下 さ つ
た ,同 口 腔 外 科 学 第 2講 座 ,故 幸 雅 樹 講 師 に ,
心 よ り 感 謝 致 し ま す .
ま た ,本 研 究 の ヒ ン ト と ,計 算 機 運 用 の 際
●
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● に 親 切 な ど 助 言 を 頂 い た ,大 阪 大 学 情 報 教 育
セ ン タ ー ,東 野 輝 夫 博 士 に 深 謝 致 し ま す .
最 後 に ,研 究 の 進 行 に あ た り ,特 別 の ご 配
慮 と 終 始 変 わ ら ぬ ご 援 助 ,ご 助 言 を 頂 い た 歯
学 部 第 2日腔 外 科 学 講 座 の 教 室 員 諸 兄 に ,心
よ り お 礼 申 し 上 げ ま す .
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Multidimenslonal
Cases with Lower Third
for Construction of Computer
Analysis of
Facial lnjury
Consultatlon System
●
Yoshihide MORI
The Second Department of Oral and Maxi1lofacial Surgery
Osaka University Faculty of Dentistry
l-8 Yamadaokao Suita, Osaka 565 0 Japan
Key wOrds : Lower third facial inJury, multidimensional
analysis, consultation system
Purpose  of  current  investigation is  to  examine  a
method  by  which  one can  reconstruct  structures  of
sPecial  knowledge in maxlllo―fac al inJury to be  able
to  applicate as a computer program for a  consultation
system    of   maxlllo―facial   inJuryo    Then,    the
interdependence  between  symptoms  and  regions  which
received  traumatic  force and fractures  occurred  in
lower  third facial inJury was selected as a model  for
analyses of knowledge structure.Two hundred and twenty―
51X  Of fresh cases of lower third facial inJury  which
were  treated in Second Department of Oral and  Maxi1lo―
facial  Surgery,  osaka University Faculty of Dentistry
Attached  HosPital  for  last five  years  and  had  no
missing   variables   in  items  were   selectedo   The
investigatlon was accOmplished to simulate methOds with
which  surgeons  presumed reglons  of  mandibular  bone
fracture.  symptoms  were categOrized into fOur  grades
and   they  were  determined  quantity   by   HayashiOs
multidimensional quantification IIo  First, presence of
bone  fracture in whole mandible was examined with  sum
of・numerical value of symptoms.  secOnd,  bone fracture
in  each  Part  of mandible was examined in  a  similar
procedureo  Then,  ratios of these discriminatlons were
about 85-90 percentso  ln addition ,  the  relationship
between   parts  which  received  traumatic  force  and
reglons  of  fractures were occurred in a mandible  was
analyzed by multidimenslonal quantification III.  These
items  had tendency to be divided into several  groups。
Based  on  the results of this  investigation,  it  was
shown that  knowledge of lower third.facial inJury  was
Partially  able to express with numerical statements by
the   multidemensional  quantifications    for   making
diagonses,  and  considerd  that these procedures  were
useful tO reconstruct knowledge structures in  maxi1lo―
facial  inJury to applicate for a computer consultation
system.
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大 阪 六
・
学 歯 学 部 口 腔 外 科 学 第 2講 座  (主
任 :作田  正 義 教 授 )
本 論 文 の 要 旨 は ,第24回日 本 ME学 会 大 会
(昭和 60年,札 幌 ),お よ び 第 30回日 本 国 腔
外 科 学 会 総 会 (昭和 60年,東 京 )に お い て 一
部 発 表 し た .
図 ・ 表 の 説 明
図 1 解 析 に 用 い た 下 顔 面 外 傷 新 鮮 例 226例
の 部 位 別 集 計 .
縦 軸 は 下 顎 の 各 部 位 を ,横 軸 は 症 .例 数 を 表
わ す 。
●
図 2 下 顎 骨 内 で の 部 位 の 指 示 法 .
図 3 下 顎 骨 に お い て 骨 折 部 位 を 診 断 す る 推
論 過 程 の 1例 .
●
●
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図 4 数 量 化 理 論 Ⅲ 類 を 用 い て ,下 顎 骨 内 の
・   暮 折 の 有 無 を 判 別 し た 累 積 グ ラ フ .
横 軸 は 総 合 量 Yを ,縦 軸 は 各 群 の 累 積 百 分
率 で あ る .実 線 は 骨 折 群 を ,破 線 は 非 骨 折 群
を 表 わ す .
図 5 数 量 化 理 論 Ⅲ 類 を 用 い て ,外 力 の 加 わ
っ た 部 位 と 骨 折 部 位 の 関 係 を 数 値 化 し ,2次
・   元 グ ラ フ に プ ロ ッ ト し た 散 布 図 .
横 軸 は 第 1軸 で 内 容 を ,縦 軸 は 第 2軸 で 強
度 を 表 わ す 。
グ ラ フ 内 の 数 字 1-9は 外 力 の 加 わ っ た 部
位 で ,
1。正 中 部 ,2。(R)傍正 中 部 ,
3.(L)傍正 中 部 ,4。(R)体部 ,5。(L)体部 ,
●
6。(R)下顎 角 部 ,7.(L)下顎 角 部 ,
8.(R)耳前 部 ,9。(L)耳前 部
で あ る 。 10-23は骨 折 部 位 で ,
10.正中 部 ,H。 (R)傍正 中 部 ,
12。 (L)傍正 中 部 ,13.(R)体部 ,
●
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14e(L)体部 ,15。(R)下顎 角 部 ,
●
16。 (L)下顎 角 部 ,17.(R)下顎 枝 部 ,
18.(L)下顎 枝 部 ,19。(R)筋突 起 部 ,
20。(L).筋突 起 部 ,21.(R)関節 突 起 部 ,
22。(L)関節 突 起 部 ,23。歯 槽 骨
で あ る .((R)は右 を ,(L)は左 を 表 わ す )
破 線 は 外 力 の 加 わ っ た 部 位 を 順 に つ な い だ
も の で ,ア ー チ 形 に 散 布 さ れ て い る .
●
表 1 解 析 し た 下 顔 面 外 傷 新 鮮 例 226例の 性
別 。 年 齢 別 集 計 。
表 2 解 析 し た 下 顔 面 外 傷 の 受 傷 原 因 一 覧 .
表 3 解 析 し た 下 顔 面 外 傷 の 外 力 を 受 け た 部
●
位 と 骨 折 部 位 の 集 計 .
((R)は右 を ,(L)は左 を 表 わ す )
表 4 外 力 の 加 わ つ た 部 位 を 集 計 す る 際 の 部
位 の 指 定 法 .
●
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表 5 解 析 症 例 か ら 検 索 し た 症 状 一 覧 .顔 面
所 見 は す べ て の 部 位 か ら ,日 腔 内 所 見 は 下 顎
角 部 よ り 前 方 の 部 位 か ら ,そ の 部 位 ご と に 検
索 し た .(“オ ト ガ イ 神 経 麻 痺 は 除 く )
表 6 各 症 状 に 対 す る 範 疇 設 定 法 ◆
表 7 下 顎 内 骨 折 の 判 別 に 関 与 し た 症 状 と 各
●
範 時 に 与 え ら れ た 数 値 .症 状 は 偏 相 関 係 数 の
大 き い 順 に 並 べ た 。
表 8 数 量 化 理 論 Ⅱ 類 に よ る 正 中 部 ,傍正 中
部 骨 折 の 判 別 を 行 な つ た と き の 相 関 比 ,各群
の 平 均 ,な ら び に 的 中 率 .
表 9(1,2)数 量 化 理 論 Ⅱ 類 に よ る 正 中
部 ,傍 正 中 部 骨 折 の 判 別 を 行 な つ た と き に 各
症 状 に 与 え ら れ た 偏 相 関 係 数 お よ び 数 値 .
N.De(Not Done)は当 該 症 状 の 出 現 が な か つ た
た め 解 析 か ら 除 外 し た も の 。 ((R)は右 を ,
●
●
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●
(L)は左 を 表 わ す )
表 10 数 量 化 理 論 Ⅲ 類 に よ る 体 部 ,下 顎 角 部 ,
関 節 突 起 部 骨 折 の 判 別 を 行 な っ た と き の 相 関
比 ,各 群 の 平 均 ,な ら び に 的 中 率 。
表 H 数 量 化 理 論 Ⅱ 類 に よ る 体 部 ,下 顎 角 部 ,
関 節 突 起 部 骨 折 の 判 別 を 行 な つ た と き に ,各
●
症 状 に 与 え ら れ た 偏 相 関 係 数 お よ び 数 値 。
N.D.(Not Done)は当 該 症 状 の 出 現 が な か つ た
た め 解 析 か ら 除 外 し た も の 。 ((R)は右 を ,
(L)は左 を 表 わ す )
表 12 数 量 化 理 論 Ⅲ 類 に よ っ て 得 ら れ た ,外
.  力 と 骨 折 部 位 の 関 係 の 強 さ を 表 わ す 距 離 。
((R)は右 を ,(L)は左 を 表 わ す )
●
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正中部
傍正中部
体部
下顎角部
下顎枝部
筋突起部
●
関節突起部
歯槽骨
骨折なし
●
?
?
?
骨折部位 lヶ所
骨折部位 2ヶ所
骨折部位 3ヶ所
●図 2 1
●
1。正 中 部
2。傍正中部(右,左)
3。体  部(右,左)
4。下顎角部(右,左)
5。下顎枝部(右,左)
6。関節突起部(右,左)
7.筋突起部(右,左)
8。歯槽突起部
●
●
●図 3
患者
●
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症状の再検討
判定基準の変更
診断結果
各部位での骨折
の有無の判定
下顎骨全体
としての骨折の
有無の判定
論理的検討
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8 計
0～ 9歳
10～19歳
20～29歳
30～39歳
●40～49歳
50～59歳
60～69歳
70～  歳
7
67
45
27
21
7
1
1
6
12
14
10
2
2
1
3
13
79
59
87
23
9
2
4
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●
交通事故 :乗用車
バイク
自転車
その他・ 不明
打撲  :スポーツ
けんか
転落
歩行中転倒
その他
102  (`ll)
76
28
27
36
11
i:l
?
?
?
?
?
?
?
?
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●
● 表 3
、h    位
正中 傍正中部
(R)   (L)
体
(R)   (L)
下顎角
(R)   (L)
耳前部
(R)  (L)
正中
傍正中部 (R)
2   4
10  0
2 .11
5   0
0.6
14   1
1 10
3   5
0312 5   4  (移lJ)
3   3
8   3
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
●
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
体●
(L)
(R)
(L)
下顎角 (R)
(L)
下顎枝  (R)
(L)
筋突起  (R)
(L)
関節突起 (R)
(L)
歯槽骨
骨折なし
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
5   0
1 12
0   0
0   2
?
?
?
?
?
?
?
?
?
0
1
14
10
17
6
400
300
●
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表 4
1。 正中部
2。 (R)傍正中部
3.(L)傍正中部
4。 (R)体部
5。 (L)体部
6.(R)下顎角部
7。 (L)下顎角部
8。 (R)耳前部
9。 (L)耳前部
●
●
●
表 5
I.局所の症状
●
顔面所見
1.創
2.血腫
3。 腫脹
4。 自発痛
5。 圧痛
6。 段差
7.運動痛
8。 オ トガ イ神経麻痺
Ⅱ.顎運動機能障害
●
1。 顎偏位 (右方,左方,後方)
2。 開口障害
3。 咬合不正
4.歯列不正
口腔内所見
1.頬側の創
2.舌側の創
3。 頬側の血腫
4。 舌側の血腫
5。 段差 ・
●
●●
表 6
1。 なし
2.擦過創など縫合不要な創
3。 要縫合創
4。 要縫合創で骨まで達した創
オ トガイ神経麻痺
1。 なし       .
2。 あり
その他の症状
1。 なし
2.わずかに認められる
3。 明確に認められる
4。 明確に認められ,著しい
●
●
表 7
●
●
●
●
偏相関係数
0
0.081
0:118
0。101
0。54671開口障害
0
0。040
1 0。
073
0.39513
0
‐0◆032
‐0。048
‐0。046
0。32055
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
??
?
?
0.17161犠偏位 (左方)
???
?
?
?
?
?
?
?
‐
‐
0。11311偏位 (後方)
0
0。022
1 
‐0°019
0。09311猥偏位 (右方)
表 8
●
●
●
●
部位 第 1軸 第2軸
正中部 相関比
平均 :骨折群
・ 歯槽骨骨折単独群
非骨折群
0。781216
0。15098
0。04033
‐0。00246
0.699845
0。10307
‐0。06364
0。08688
的中率 87.6%
R〕傍正中部 相関比
平均 :骨折群
歯槽骨骨折単独群
非骨折群
0。814221
0。05306
0。13163
‐0.03089
0。701572
0。17316
0.00062
0。06970
的中率 89。8%
L)傍正中部 楓関比
平均 :骨折群
歯槽骨骨折単独群
非骨折群
0.814459
0。09046
0。11545
‐0。02340
0。717362
0。15133
‐0。04109
0。06120
的中率 93。29`
表 9  ( ■ )
●
●
書 f■
二 ょ  ヽ   勲
正中部 (R)傍正中部 (L)傍正中部
第 1軸 第2軸 第 1軸 第2軸 第 1軸 第2軸
創
必 0。22414  (5)0.024840。03320 0.16953  (7)0。14412  (5)0。14115  (7)
?
?
?
?
0
0.027
)0.036
?
?
?
?
??
?
?
0‐0。009
1‐
0.004 ??
?
0-0,008
0.001‐0。132
0
‐0.081
‐0.010
0.014
血腫
誤 0。28419・(3)0.04324 0.010420.10721 (9)0。04641 0.00751
?
?
?
?
0
1 0。
106
0
〕 0.020
0
}‐
0.003
0
} 0.044
0
}・ЮH
0
} 
‐0.004
腫脹
澱 0。24148  (4)0.021970.031020.26520  (3)0.21891 (2)0.01510
?
?
?
?
0
1‐
0.070
0
1 0.008
0
1 0.006
0
} 0。
082
0
} 0.057
0
}  0.005
自発痛
訊 0.04416 0。13522  (5)
?
?
?
?
0
1 0.020
0
l 
‐0.077
圧痛
融 0.32749  (2)0.003170。36603  (1)0.23322  (4)0.29874  (1)0.35335 (1)
?
?
?
?
0
1 0.070
0
l・Ю
m
0
1 0.085
0
} 0.074
0
)  0・
001
0
}0。101
段差
歿 0。16201 (7)0.090920.099190.20923  (5)0。01049 0。24442  (5)
?
?
?
?
0
l l.056
0
l 
‐0.039
0
l 
‐0.029
0
) 0.089
0
1 0.003
0
} 0。
109
顎偏位 (右)
趙 0。04200 0。10693 (7)0。12493  (7)0.54297  (1)0。03038 0。14691
?
?
?
?
0
0.014
1 0.006
0
0.029
〕‐0.026
0‐0.012
〕 0.024
?
?
?
?
?
0
0.029
1 
‐0.037
顎偏位 (左)
操 0.063270.11128  (6)0。12569  (6)0。10555 (10)0.023520。16095  (6)
?
?
?
?
?
?
??
‥
?
0‐0.011
1‐
0.032
0
0.015
1 0.024
0
0。006
1 
・ ・000
0‐0.010
〕‐0.044
顎偏位 (後)
?
?
?
0.012840.039920.06754 0.00077 0.025900。07220
0
1 
‐0.006
0
1 0.022
0
}‐
0.025
0
1 0・
000
0
} Q。
010
0
} 0.039
0
●
表 9(2)
1,lt
●鼻r   島
正中都 (R)傍正中部 (L)傍正中部
第1軸 第2軸 第 1軸 第2軸 第 1軸 第2軸
開口障害
塚 0。14962  (8)0.40481 (2)0。23503 (3)0.28834  (2)0。18107  (3)0。30144 (3)
?
?
?
?
0
0.077
0.094
0。110
0
0,056
0.062
0.054
0‐0。013‐0,023‐0,039
森逸謀進
澱 0。13375 0,045130.08354 0.09346
?
?
?
?
0
} 
‐0.025
?
?
?
?
?
?
?
0
いm2
0
い』博
咬合不正
¬ 0.004480。29950  (3)0。21338  (4)0。19430  (6)0。15697  (4)0。31594  (2)
?
?
?
?
0
0.008
1‐
0.003
0
0.030
1 0.062
?
?
?
?
?
? ?
?
?
0
0.010
1 0.061
・ 歯列不正
誤 0.080860.42266  (1)0。33869 (2)0。12025  (8)0。13902  (6)0。26034  (4)
?
?
?
?
0‐0.001
1 0・
010
0
0.064
ャ 0.037
0‐0,002
1 
‐0.022
031
003
0‐0.048
1-0.047
口喘内頬側
讚 0。04013 0。19755  (4)0。14015 (5)0.060400.11643  (9)0.01911
?
?
?
?
?
?
?
?
?
0
}0。110
0
l↓Ш
0
| 
‐0.025
0
} 0.058
0
}・ "
口騎内舌側
馳 0.014170。04771 0.013600.027800。12353  (7)0.02847
?
?
?
?
0
1 0.006
0
)‐
0.025
0
1 0.007
?
?
?
0
l 
‐0.076
0
} 0.023
口監窪頬側
●
?‐?‐?
0.00337 0.026500。03987 0.061320。11745 (8)0.01103
0
l‐
0.002
0
lm
0
1  0.017
0
l 
‐0.039
0
} 
‐0.048
0
} 
‐0・000
口監窪舌側=融
0.20203  (6)0.09116
?
?
?
?
0
1 0.078
0
} 0`043
口腔内
段差
?‐?‐?
0.50434  (1)0.039690.011080.035560.074300.02701
0
1 0。
155
0
1 0.013
0
} 
‐0.004
0
1 0.015
0
1 0.021
0
〕・ 劇1
●
●
表 ■ 0
●
●
ロ
相関比
平均 :骨折群・  非骨折群
判別区分点
相関比
平均 :骨折群
非骨折群
lly………:…l.蜘……:的中率        :  υ°°/°  三
下顎角部
相関比
平均 :骨折群
非骨折群
判別区分点
関節突起部
表 ■ ■ (■ )
i～・ (R)体部 (L)体部 (R)下顎角部 (L)下顎角部 Rl関節突起部 L)関節突起部
,
創
諜 0.011430.07391 0。10537  (7)
?
?
?
?
0
l 
。・000
0
1  0。
068
0
1 0.066
血腫
?』興 0。22867  (3)
?
?
?
?
0    .
1 0.143
腫脹
又 0。23094  (2)0.11895 (6)0.52450  (1)0.30869  (2)0.30702  (2)0。35196  (2)
?
?
?
?
0
0.082
1 0.067
0
| 
‐0。046
0
10。
113
0
0。006
1  0・
000
0
1 0。
100
0
) 0。
108
自発痛
恙 0.050120。27328  (4)0。13086 (10)0.00558
?
?
?
?
0
1 0.046
0
い品
0
1 0.048
0
1 0.004
圧痛
夕 0。20342  (5)0.25042  (2)0。32736  (2)0。 9911 (3)0。33252  (1)0.42503  (1)
?
?
?
?
0
1 0.068
0
1 0。
174
0
1 0.061
0
} 0.059
0
0。028
1 0。
102
?
，
，
段差
0.21040  (6)0.17100  (7)
?
?
?
?
0
} 0.077
0
) 0.070
運動痛
?「?「】
0.21395  (5)
0
)  0.072
顎偏位 (右)
貧潔 0.21614 (4)0.047370。11590  (9)0。19861 (6)0。16212 (5)0.05452
?
?
?
?
0‐0。001
1 0.052
?
?
??
?
?
0‐0.023
1・
Ю
"
0
0.027
) 
‐0.036
0
0.043
〕 0.050
預偏位 (左)
?
?0。08621
0.079190。13001 (8)0。13053 (11)0.04561 0。10360  (7)
0‐0。028
1・・
H
0‐0.031
10.026
0
0.033
1 1.005
?
??
‥
―
0‐0.018
) 0・
0°1
?
?
?
顎偏位 (後)
?
?
?
0.038040。15101 (4)o.000550.018620。15509  (6)0.21731 (3)
0
l 
‐0.020
0
}・田
0
) 。・000
0
} 
‐0.007
0
]・・1,1
0
]  0。
130
●
' 碁E■ ■ (2)
二Jr・     ■諄 (R)体部 (L)体部 (R)下顎角部 (L)下顎角部 R)関節突起部 L〕関節突起部
,
開口障害
?
?馳 0.07821 0.073180。10546 (10)0。11532 (12)0。17005  (4)0。19640  (4)
?
?
?
?
0
0.017
0.003
0,009
?
?
?
?
?
?
?
0
0.004
0。029‐0.001
0‐0.020
0.009‐0.041
森逸爆4
澱 0。15272 (6)0。19934  (3)0。30221・ (3)0.14110  (9)
?
?
?
?
0    .
1 0・
010
0
1  0.007
0
1 0.058
0
1 0.024
咬合不正
0.088960.00781 0。07904 0.15774  (8)0。17635  (3)0。12443  (5)
?
?
?
?
0‐0,005
)側
5
0
1 0.020
?
??
?
?
0
0,032
1 
‐0.008
歯列不正
ゝ 0.059450。12663  (5)0。15185 (7)0.26224  (4)0.068050。11789  (6)
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
?
??
?
?
?
?
?
0
0。032
1・
』
"
?
?
|
0‐0.029
1・
』B
局腔内頬■
「?毀 0.067090.05064 0。25433 (5)0。38615  (1)
?
?
?
?
0
1  0.027
0
1  0.046
?
?
?
0
1 0。
120
局腔内舌側
融 0.07972
?
?
?
?
0
1 0.051
NoD.
里選内頬側
l m 0.02602 0.09832
?
?
?
?
0
1  0.025
0
1 0,028
口腔内
段差
1融0。26560  (1)0.25101  (1)
?
?
?
?
0
} 0。
134
0
}  0。
182
●
表 ■ 2
(R)筋突起部 :(L)関節突起部
… … …・
  … ・  ・ .: ・・ …  .…  …
0.37250   、: 0。40288
(R〕関節突起部
0.20103・
(L)筋突起部
0。27283
)関節突起部 :(L)下顎枝部 :(R)傍
正中部 :正中部
0。10708   :   0。15407
)関節突起部(L)傍正中部(R)下顎枝部(R)体部
0.17430
(R)下顎角部 :(R)体部 筋突起部 :(L)傍正中部 :(R)下顎枝部
0。40032    :   00428040◆08924    :   0.24605
(R)傍正中部 (L)下顎枝部 (L)下顎角部
0。10185   :
(L)体部
(R)筋突起部 :(L)筋突起部 :(L)傍正中部
帆鋼 3 :L嶋 却0 :L・ H5
(R)下顎角部 :(R)体部
(L)下顎枝部KL)関節突起部 (R)体部(L)下顎角部 :(R)傍正中部
R)関節突起部:(L)筋突起部:正
中部    :tL)関■突起部
一一――一…」………………………:………………………:■‐……………一
0.29934 : 0。30859 : 0.35614
(R)筋突起部(R)耳前部
0。17329 : Oo27783
R)関節突起部 :(L)筋突起部tL)関節突起部(R)筋突起部(L)耳前部
け
